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Hospitalización	
  a	
  Domicilio	
  (HaD)	
  
Concepto:	
  	
  
	
  

	
  Disposi?vo	
  asistencial	
  que	
  proporciona	
  en	
  el	
  domicilio	
  
del	
   paciente	
   cuidados	
   sanitarios	
   diagnós?cos	
   y	
  
terapéu?cos	
  similares	
  a	
   los	
  prestados	
  por	
   los	
  hospitales;	
  
estos	
   procedimientos	
   son	
   llevados	
   a	
   cabo	
   con	
   recursos	
  
materiales	
  y	
  humanos	
  dependientes	
  de	
  ellos.	
  
	
  
Modelos:	
  	
  
-­‐	
  Enfermería	
  +	
  supervisión	
  por	
  médico	
  	
  de	
  AP	
  
-­‐	
  Enfermería	
  +	
  médico	
  especialista	
  hospitalario	
  
	
  



Beneficios	
  y	
  desventajas	
  
•  Beneficios	
  

–  Recuperación	
  funcional	
  más	
  temprana	
  
–  Mayor	
  sa?sfacción	
  
–  Menos	
  costes	
  sanitarios	
  (40-­‐60%	
  reducción	
  de	
  costes)	
  
–  Mejor	
  calidad	
  de	
  vida	
  
–  Oportunidad	
  de	
  con?nuar	
  las	
  ac?vidades	
  laborales,	
  escolares	
  y	
  sociales	
  
–  No	
  hay	
  diferencias	
  en	
  cuanto	
  a	
  resultados	
  clínicos	
  
–  Reducción	
  de	
  infecciones	
  nosocomiales	
  

•  Desventajas	
  
–  Riesgo	
  de	
  aparición	
  de	
  complicaciones	
  o	
  efectos	
  adversos	
  fuera	
  del	
  hospital	
  
–  Coste	
  adicional	
  que	
  supone	
  generar	
  este	
  disposi?vo	
  
–  Posible	
  sobrecarga	
  de	
  los	
  cuidadores	
  de	
  estos	
  enfermos	
  
–  Necesidad	
  de	
  reingreso	
  (3-­‐4%)	
  



Propuesta	
  de	
  funcionamiento	
  
Urgencias	
   Hospitalización	
  

(alta	
  precoz)	
  

Enfermería	
  de	
  
enlace	
  hospitalaria	
  

Listado	
  telefónico	
  
de	
  enfermería	
  +	
  
médicos	
  de	
  AP	
  

Criterios	
  de	
  
inclusión	
  

Aceptación	
  por	
  el	
  
paciente;	
  disponer	
  

de	
  familiar/
cuidador;	
  situación	
  
clínica	
  estable;	
  
diagnós?co	
  
establecido;	
  
necesidad	
  de	
  
cuidados	
  de	
  
ámbito	
  

hospitaliario	
  

Criterios	
  de	
  
exclusión	
  

Preparación	
  con	
  
antelación	
  

HaD	
  

Seguimiento	
  por	
  
enfermería	
  Centro	
  
de	
  Salud	
  y	
  Médico	
  

AP	
  

Contacto	
  telefónico	
  
con	
  MI-­‐hospital	
  

Reingreso	
   Valoración	
  analí?ca	
  
y	
  clínica	
   Alta	
  



Tratamiento	
  u?lizados	
  en	
  HaD	
  


